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ABSTRAK
Peradangan pada rongga panggul perempuan yang berlangsung kronis dapat berdampak pada
subfertilitas dan infertilitas. Sumber peradangan berupa infeksi bermula dari vagina dan serviks yang
bergerak ke atas (ascenderen) dan menyebabkan peradangan pada tuba fallopii dan meninggalkan
sikatriks. Infeksi pada vagina dan serviks dapat disebabkan oleh berbagai jenis bakteri dan virus, namun
yang berpotensi menyebabkan peradangan kronis dengan perlangsungan yang tidak bergejala adalah
Mycoplasma genitalium (MG), Chlamydia trachomatis (CT), Ureaplasma urealyticum (UU), Neisseria
gonorhoea (NG) dan Trichomonas vaginalis (TV). Keberadaan mikroorganisme ini seringkali tidak
bergejala dan bila tidak mendapat pengobatan antibiotika dengan dosis tepat mungkin menyebabkan
perlangsungan yang kronis atau rekuren. Penyebaran yang sangat dipengaruhi oleh perilaku seksual juga
menjadikan penyakit infeksi ini sulit disembuhkan dengan antibiotika bila tidak sekaligus mengobati
pasangan seksual penderita (partner tracing).
Tindakan penyaringan (screening) pada ibu hamil yang berguna untuk mencegah penyebaran
kontak pada bayi yang dilahirkan pervaginam sesungguhnya dianjurkan oleh Center for Diseases Control
(CDC). Meskipun demikian besarnya beban penyakit karena servisitis atau urethritis belum banyak
diteliti di Indonesia. Masih sedikitnya perhatian pada penyakit yang berkaitan dengan penyebaran seksual
ini menyebabkan tidak diketahuinya prevalensi infeksi karena MG, CT, UU, NG dan TV di Sulawesi
Selatan. Dengan mengidentifikasi bakteri penyebab servisitis, terapi antibiotika dapat diberikan untuk
mencegah kronisitas dan komplikasi jangka panjang disertai dengan kontrol keberhasilan terapi
antibiotika.
Identifikasi adanya infeksi meski tanpa gejala ditemukan sebesar 2.3% Chlamydia, 3.1%
Gonorrhoea,  2.7% Ureaplasma dan 0.3% Mycoplasma genitalium, serta 1.1% Trichomonas. Identifikasi
dilakukan dengan beberapa cara berupa Gram, Giemsa, ditunjang dengan teknik baku emas kultur bakteri
dan secara molekuler dari swab serviks dan urin.
Langkah selanjutnya adalah mengevaluasi korelasi pasien dengan infertilitas dengan riwayat
infeksi CT, MG, UU, NG dan TV. Pada Tahun II akan dilakukan isolasi protein bakteri yang diduga
berperan sebagai marker adanya peradangan panggul. Akhirnya diharapkan prevalensi CT, MG, UU, NG
dan TV dan korelasinya dengan infertilitas di Sulawesi Selatan dapat dipahami dengan lebih baik,
sehingga teknik penyaringan rutin yang berfungsi sebagai pencegahan menjadi wajib dilakukan oleh
masyarakat Indonesia.
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ABSTRACT
Pelvic Inflammatory Diseases occurs chronic and result as subfertility and infertility. The source
of infection initially in the vagina and cervices that goes upward and may cause inflammation of the
fallopii tube and scarring. Infection of the vagina and cervix can be caused by several bacteria and
viruses, but those which have a potential of causing chronic asymptomatic infections are Mycoplasma
genitalium (MG), Chlamydia trachomatis (CT), Ureaplasma urealyticum (UU), Neisseria gonorhoea
(NG) and Trichomonas vaginalis (TV). These bacteria often asymptomatic thus no acquiring the proper
antibiotic and leads to chronic or recurrent infection. The diseae is difficul to cure without antibotics
when not curing the partner at the same time.
Screening among pregnant women may stop transmission to the babies deliverd per vagainal. The
burden ofSTIs among Indonesian women is not yetknown, as not many studies have been done already.
Therefore in this study,we aimed to understand the prevalence of MG, CT, UU, NG and TV infections in
South Sulawesi.
The results were 2.3% Chlamydia, 3.1% Gonorrhoea,  2.7% Ureaplasma, 0.3% Mycoplasma
genitalium, and 1.1% Trichomonas. Identification were combination of Culture and multipleks PCR.
Giemsa, however did not reveal any indication of Chlamydial infection.
Next we aim to evaluate the correlation of infertility with the history of CT, MG, UU, NG and TV
infection. We aim to isolate bakterial protein that may become a marker of the presence of STI and
inflammation. Hopefully the routine screening may become an effective way of early identification and
allowing the patient to receive the appropriate antibiotic treatment.
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